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ABSTRAK 
Dislokasi ialah keadaan dimana tulang-tulang yang membentuk sendi tidak 
lagi berhubungan secara anatomis ( tulang lepas dari sendi ). yang menyebabkan 
timbulnya berbagai permasalahan fisik yaitu nyeri, keterbatasan gerak, penurunan 
kekuatan otot dan peran fisioterapi dengan memberikan modalitas Sinar Infra 
Merah, dan Terapi Latihan. Evaluasi nyeri dengan Verbal Deskription Scal ( VDS 
),keterbatasan LGS dengan Goneometer, kekuatan otot dengan MMT. 
Pembatasan yang ada pada karya tulis ilmiah ini bertujuan untuk 
mengetahui efektifitas Sinar Infra Merah, dan Terapi Latihan pada kondisi 
dislokasi elbow sinistra guna mencapai tujuan fisioterapi berupa penanganan dan 
pencegahan permasalahan yang berhubungan dengan sendi siku. Pada kasus ini 
fisioterapi memberika terapi dengan Sinar Infra Merah, dan Terapi Latihan yang 
diberikan terapi sebanyak 6 kali tindakan dan didapatkan hasil sebagai berikut : 
adanya penurunan nyeri padi sendi siku kiri untuk nyeri gerak : T1 = nyeri cukup 
berat sedangkan untuk T6 = nyeri sangat ringan. 
Untuk gerakan pada bidang sagital elbow sinistra gerakan aktif T1(00-500-
1100 ), sedangkan untuk T6(00-100-1300)gerak pasif T1(00-450-1150) sedangkan 
untuk T6(00-50-1350). Peningkatan kekuatan otot untuk gerakan flexor T1 = 3, 
untuk T6 =5, penggerak extensor T1 = 3 sedangkan untuk T6 = 5. 
Dengan menggunakan modalitas sinar inframerah dan terapi latihan 
ditemukan adanya hasil pengurangan nyeri, peningkatan LGS, peningkatan 
kekuatan otot.  
 
Kata kunci : dislokasi elbow sinistra ,Sinar Infra Merah ,Terapi Latihan. 
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USING PSYSIOTERAPY AT DISALOCATION ELBOW SINISTRA 
AT RSUD PANEMBAHAN SENOPATI BANTUL 
 
(Fredi Suhendra, 2011, 48 pages) 
 
ABSTRACT 
 
Dislocation is condition where the bones form muscle is not relation with 
anatomy ( the bone free with socket ) yhat causes some physics problem is pain, 
limited moving, power of muscle is decline and power of muscle and 
physiotherapy action with given capital infra red and training therapy. Evaluation 
injury with verbal description scal (VDS), limited LGS with Goneometer, muscle 
power with MMT. 
 
Limitation of research paper puposes to know effectivity infra red and 
training therapy at dislocation condition elbow sinistra to reach purpose of 
physiotherapy is handle and preventing the problem relationship with elbow. 
From this physiotherapy problem with infra red and therapy training that given 
therapies are 6 times action and get result are: decrease left elbow move injury 
:T1= injury very high while T6= injury very poor. 
 
For moving at sagital elbow sinistra side is active moving T1 (00-500-1100 
), while for T6(00-100-1300) passive moving T1(00-450-1150) while for T6(00-50-
1350). Increase power muscle for flexor moving T1= 3, for T6= 5, extensor 
moving T1= 3 while for T6= 5. 
 
Hence, using capital infra red and therapy training found reduce injury, 
increasing LGS, increasing muscle power. 
 
 
 
Keyword: dislocation elbow sinistra, infra red, therapy training. 
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